【日本発達障害学会入会申込書】　　送付先アドレス：office@jasdd.org
· 申込年月日：　　　　　　　　年　　　　月　　　　日
· 入会年度：　　　　　　　　　　　年度より入会
· 会員種別：　　[　正会員  ･  学生会員　]

· 氏名（ふりがな）：
· 生年月日：

· 性別：　[　男  ･  女　]

· e-mailアドレス：
· 自宅〒：
· 自宅住所：
· 自宅電話：
· 自宅ｆａｘ：
· 勤務先名/所属学校（学生会員）：
· 勤務先職名/学年（学生会員）：
· 勤務先〒：
· 勤務先住所：

· 勤務先電話：

· 勤務先ｆａｘ：
· 入会理由：
· 専門分野：
〈心理・相談〉　〈教育・保育〉　〈医学・医療〉　〈福祉・介護〉　〈労働・職業〉　その他(           )

· 関係領域：
〈知的(発達)障害〉　〈自閉症〉　〈LD・ADHD〉　〈運動障害〉　〈聴覚・言語障害〉　〈重複障害〉
その他(               )

· 関心の高い対象年齢・時期：
〈出生前・周産期〉 〈乳･幼児期〉 〈学童期〉 〈思春期〉 〈青年期〉 〈壮年・高齢期〉 〈全般〉

· 最終卒業（修了）学校名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　短期 ･ 大学 ･ 大学院
· 最終卒業（修了）課程（専攻）： 　　　　　　　　　　　　　　　　　　課程･専攻
· 発達障害に関する勤務経験年数：　　　　　　　　年

· 機関誌送付先： 　　[　　自宅 　･　 勤務先　　]
以上
